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 ****، کامران یزدانی***الله بخشی ، عنایت**، مسعود کریملو*پور الهام صانعی
 

مهم برای ارزیابی وضعیت گیری کیفیت زندگی به عنوان یک پیامد  با توجه به اهمیت اندازه مقدمه:
سنجی پرسرنامة  های روان ، لزوم بررسی ویژگیگویی به مداخلات نحوه پاسخارزیابی سلامت همچنین 

WHOQOL-100  ،ۀ پرسرنامة روایی سازمرهود است. در این مطالعهWHOQOL-100 تحلیل با استفاده از
 بررسی شده است. راش

کننده به  حرکتی مراجعه-ن جسمینفر از معلولا 400در این مطالعه، جمعیت مورد بررسی  :روش
-WHOQOLپرسرنامة  مرکز جامع توانبخری هلال احمر تهران بودند. افراد شرکت کننده در این مطالعه

 راشتحلیل ها با استفاده از  بعد از کیفیت زندگی است، تکمیل نمودند و سپس داده 1را، که شامل  100
به نام مدل  راشهای خانوادۀ  تحلیل شدند. در این آنالیز، ابتدا بر روی هر یک از ابعاد، یکی از مدل

های استاندارد برازش با استفاده از آمارهها  اعتبار جز ی برازش داده شد و سپس مناس  بودن سئوال
 سئوال و آنالیز اختلاف عملکرد سئوال بررسی شد. 

سئوال کلی و برازش مدل برای هر یک از ابعاد به صورت جداگانه،  5پس از حذف  ها: یافته
سئوال بعد سلامت  20سئوال از  75سئوال بعد سلامت جسمانی،  72سئوال از  5مرخص شد که 

 74سئوال بعد ارتباطات اجتماعی،  72سئوال از  8سئوال بعد سطح استقلال،  71سئوال از  77روانی، 
سئوال بعد مذه ، وضعیت روحی و عقاید  5سئوال از  2سئوال بعد سلامت محیط و  82سئوال از 

ۀ روایی سازهای استاندارد برازش سئوال و آنالیز اختلاف عملکرد سئوال،  شخصی، با توجه به آماره
کنند و در نتیجه از پرسرنامه کنار گذاشته شدند. پس از کنارگذاشتن این  سرنامه را دیار مرکل میپر

گانه به ترتی  در 1افراد و آلفای کرونباخ برای ابعاد  افترا های پایایی سئوالات نامناس ، شاخص
 ( قرار گرفتند. 481/0-787/0( و )155/0-100/0) فاصلة

برازش مناسبی با مدل  WHOQOL-100ه در هر یک از ابعاد پرسرنامة های باقی ماندسئوال بحث:
 افترا ۀ مناس  است. شاخص روایی سازتوان گفت پرسرنامه دارای  دهند که بر این اساس مینران می

آید، برای تمام ابعاد مقداری دست می به راشتحلیل افراد که یک شاخص پایایی است و با استفاده از
دست آمده است که نران دهندۀ برآورد دقیق تر شاخص کیفیت  آلفای کرونباخ بهتر از شاخص  بزرگ

 است. راشتحلیل زندگی با استفاده از
 پاسخ – سئوال ، نظریةکیفیت زندگی ه،روایی ساز، راشتحلیل ها: کلید واژه

 32/93/23تاریخ پذیرش:              34/3/29تاریخ دریافت:
 

 بخری، تهران، ایران دانرگاه علوم بهزیستی و توان کارشناس ارشد آمار حیاتی، *
 )نویسنده مسئول( <mkarimlo@yahoo.com>، بخری، تهران، ایران دانرگاه علوم بهزیستی و تواندکترای آمار حیاتی،  **

 بخری، تهران، ایران دانرگاه علوم بهزیستی و تواندکترای آمار حیاتی،  ***

 ه علوم پزشکی تهراندکترای اپیدمیولو ی، دانرگا ****

 WHOQOL-100ة سازۀ پرسشنام روایی
 راشاز تحلیل با استفاده 
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 مقدمه

یا کیفیت زندگی وابسته به  اخیر شیوع استفاده از شاخص کیفیت زندگی ةدر یند ده

نحوه ارزیابی همچنین و به عنوان یک پیامد مهم برای ارزیابی وضعیت سلامت  7سلامت

به منظور اندازه گیری کیفیت زندگی  است. سیر صعودی داشته ،گویی به مداخلات پاسخ

هاست تا بر اساس عملکرد فرد ای از سئوالنیاز به مجموعه ،دیگری 2پنهانهر متغیر  مانند

و در مورد  گیری نمودرا برای هر فرد اندازه پنهانها بتوان میزان این متغیر  آن بهدر پاسخ 

   آن قضاوت کرد.

( برای ارزیابی کیفیت زندگی، ابزاری را تحت عنوان WHO) 8سلامتسازمان جهانی 

WHOQOL-100 از: عبارتند که مقیاس دارد یا خرده 5بعد 1 ابزار ارا ه داده است. این 

روان، سطح استقلال، ارتباطات اجتماعی، سلامت محیط و نهایتاً  سلامت جسمانی، سلامت

 یا زیرمجموعه یندین ابعاد این از یک هر. بعد مذه  و وضعیت روحی و عقاید شخصی

 هر و دارد وجود زیرمجموعه 25 مجموع در که. به طوریشوند می شامل را 4جزء

کلی  کیفیت و سلامت نیز سئوال 5 طرفی، از شود، می سنجیده سئوال 5 توسط زیرمجموعه

که برای  است شده طراحی پرسرنامه در سئوال 700 کل در سنجند. بنابراین،می را زندگی

  .ای استفاده شده است گزینه 4پاسخ هر سئوال از مقیاس لیکرت 

های روان سنجی  ارزیابی کیفیت زندگی، بررسی ویژگی اهمیتتوجه به  با

سنجند، مورد تأکید قرار گرفته است. بررسی  هایی که این شاخص را می پرسرنامه

 1به روش تئوری آزمون کلاسیک WHOQOL-100های روان سنجی پرسرنامة  ویژگی

تحلیل های مدرن، مانند  با روشها  انجام شده است، اما در ایران تا کنون بررسی این ویژگی

(. معمولاً استفاده از 2077، به ندرت انجام شده است )کریملو، زا ری و صالحی، راش

                                                           

1.health related quality of life    2. latent variable    3. World Health Organization  

4. dimension              5. Facet         6. classical test theory 
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هایی که  ها و پاسخ های خام، ترکیبات خطی این نمره ها نمره آنالیزهای کلاسیک، که در آن

هایی در مقیاس  هباشند و در اصل ماهیت رتبه ای دارند، به عنوان داد در مقیاس ترتیبی می

هایی را  شوند، با مرکلاتی همراه است. آنالیزهای مدرن راه حل فاصله ای در نظر گرفته می

یک تکنیک آماری است که  راشتحلیل دهند.  برای مواجه نردن با این مرکلات ارا ه می

گویی دارند، برای تبدیل  هایی که دو یا بیش از دو حالت برای پاسخ تواند در سئوال می

 (.2004، 7های فاصله ای به کار برده شود )ویلسون و هاسکینز های ترتیبی به داده داده

های  شوند. در مدل انجام می 2بعدی های تک بر اساس مدل راشاستاندارد  های تحلیل

کنندۀ  بعدی فرض بر این است که یک و فقط یک ویژگی پنهان از شخص، تعیین تک

برازش نداشتند،  راشها به خوبی با مدل  . اگر دادهباشد عملکرد شخص روی پرسرنامه می

شود. به این معنی که بیش از یک ویژگی پنهان روی عملکرد  بعدی بودن رد می فرض تک

شخص تأثیر داشته است و بنابراین ویژگی مورد نظر را با استفاده از این پرسرنامه 

  (.2001، 8توان به خوبی اندازه گیری کرد )وانگ و دیگران نمی

باشند،  مقیاس می که شامل یندین خرده WHOQOL-100همچون  هایی پرسرنامهدر 

توان یک مدل تک  استفاده کرد. در این صورت می راشاستاندارد  های تحلیلتوان از  می

 راشهای  که از مدل های موجود در پرسرنامه اعمال کرد یا این بعدی روی کل پرسش

 ها به صورت جداگانه استفاده کرد )همان(.مقیاس بعدی برای هر یک از خرده تک

با استفاده  WHOQOL-100پرسرنامة  5ۀروایی سازاین مطالعه، بررسی  انجامهدف از 

 شود.انجام می ConQuestاست که توسط نرم افزار  راشبعدی  تک های تحلیلاز 

 

 

                                                           

1. Wilson and Hoskens     2. unidimensional 

3. Wang               4. Construct validity 
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 روش

ای ه برباشند کحرکتی می-جامعة مورد بررسی در این مطالعه، جامعة معلولین جسمی

ها، ابتدا با هماهنگی به عمل آمده با سازمان بهزیستی استان تهران، به  نمونه گیری از آن

باشد،  ها در شهر تهران انگرت شمار می مراکز نگهداری این گونه معلولین که تعداد آن

ها موج   مراجعه شد. ولی عملا همکاری پایین معلولین این مراکز در تکمیل پرسرنامه

از یند ماه پیگیری مستمر و بی نتیجه، از مراجعه کنندگان به مرکز جامع شد که پس 

توانبخری هلال احمر تهران که یک مرکز یندمنظوره برای مراجعه معلولین کرور 

که در این مطالعه مد نظر بودند شامل هایی باشد، در این زمینه استفاده شود. معلولیت می

های تحتانی، ستون فقرات، استخوان بندی و عضلات های فوقانی، انداممعلولیت در اندام

باشند. به این دلیل که مرکز جامع توانبخری هلال احمر یک مرکز مرجع برای مراجعة می

ای از معلولین کرور تواند نمونه معلولین سطح شهر تهران و حتی کرور است، به نوعی می

غیراحتمالی و با حجم نمونة تلقی شود. نمونه گیری از این افراد به صورت دردسترس و 

 نفر از معلولین واجد شرایط انجام شد.  400

بر اساس  WHOQOL-100از افراد تحت مطالعه خواسته شد که به سئوالات پرسرنامة

 ها توسط پرسرگرها تکمیل شد. هفتة گذشته پاسخ دهند و پرسرنامه وضعیتران در دو

ن سطح کلی کیفیت زندگی را سئوال آ 5سئوال است که  700شامل  پرسرنامهاین 

بعد از کیفیت زندگی مورد استفاده  1مانده برای اندازه گیری سئوال باقی 11سنجند. می

مقیاس است که هر یک توسط  گیرند. هر یک از این ابعاد شامل یک یا یند خردهقرار می

 مقیاس خرده 25بعد وجود دارد که توسط  1شوند. به طور کلی سئوال سنجیده می 5

سئوال کلی به هیچ یک از ابعاد تعلق ندارند،  5که  (. از آنجایی7اند )شکل پوشش داده شده

 از پرسرنامه کنار گذاشته شدند.
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 WHOQOL-100( نمای گرافیکی پرسشنامۀ 1شکل )

WHOQOL-100 

 سلامت جسمانی. 1
 انرژی و خستگی

 درد و ناراحتی

 خواب و استراحت

 سلامت روانی. 2

 تصور در مورد ظاهر

 احساسات منفی

 احساسات مثبت

 اعتماد به نفس

 یادگیری، حافظه 

 سطح استقلال. 3

 کتقدرت حر

 های روزمرهفعالیت

 وابستگی به پزشکی

 ظرفیت کاری

 ارتباطات اجتماعی. 4

 ارتباطات شخصی

 حمایت اجتماعی

 فعالیت جنسی

 سلامت محیط. 5

 منابع مالی

 آزادی و امنیت فیزیکی

 مراقبتهای بهداشتی

 محیط خانه

 کسب مهارت و اطلاعات موقعیت

 کت و موقعیت برای تفریحمشار

 محیط فیزیکی

 حمل و نقل

 مذهب و عقاید شخصی مذهب و عقاید شخصی. 6

 چهار سوال کلی
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مدلی که در این مطالعه از آن استفاده شد، مدل لجیت یندجمله ای با ضرای  

نامند. در این مطالعه اندازۀ متغیر پنهان  می RCMLMطلاحاً نام دارد که آن را اص 7تصادفی

کنیم افراد از جامعه ای با تابع  دهیم. همچنین فرض مینران می θnبا  nرا برای شخص 

برداری از پارامترهاست که نران دهندۀ   نمونه گیری شده اند و  g(θn,  )توزیع 

تابع یگالی توزیع نرمال  gشود  ض میباشد. در این مطالعه فر می جامعههای توزیع  ویژگی

µ ,σ)≡ است. بنابراین خواهیم داشت 
2
 ) . 

ام ردۀ iبرای سئوال  θnبا سطح توانایی  nکه پاسخ شخص  این احتمال RCMLMمدل 

j کند: گونه محاسبه می باشد، را این 

 

(7) 

                                                                            

 

است )در این مطالعه برای هر  iهای موجود در سئوال  تعداد رده دهندۀنران  kiکه 

عددی است  bijکند   برداری از پارامترهاست که سئوال را توصیف می ki=5   )ξسئوال داریم 

ها  های مربوط به کل سئوال گیرد. اگر نمره نمره ای را در نظر می iاز سئوال  jکه برای ردۀ 

 aijشود و  نران داده می Bنامیده و با  2ها دست آمده بردار نمره هم قرار بگیرند، بردار بهکنار 

نامیم، برداری است که ارتباط خطی میان  می iاز سئوال  jی که آن را بردار طراحی رده

های موجود کنار هم قرار داده  برای کل سئوال بردارهاکند و اگر این  را توصیف می ξاعضای 

 شود. نران داده می Aنامیده و با  8دست آمده ماتریس طراحی ماتریس بهشوند، 

                                                           

1. Random Coefficient Multinomial Logit Model  

2. scoring vector 

3. design matrix 
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دست آورد )آدامز، ویلسون و  را به صورت زیر به 2، معادلة 7 معادلةتوان از می

 (.7118، 7وانگ

 

(2) 
 

 

 

aijیا به طور معادل استفاده از  bijو  aijاستفاده از 
bijو  *

برای تعریف ارتباط میان  *

های  تواند بسیاری از مدل کند که می می فراهمافراد، برای ما یک مدل کلی ها و  سئوال

، 5آندریچرا فراهم کند ) 8و مدل اعتبار جز ی2بعدی از جمله مدل مقیاس درجه بندی تک

 .(7172، 4  مسترز7187

های اعتبار جز ی و مقیاس درجه بندی  ، مدلراشهای موجود در خانوادۀ  از میان مدل

هایی که بیش از دو حالت برای  سئوال ها را در پاسخ بودنخاصیت رتبه ای  توانند که می

کنند مناس   هایی که از مقیاس لیکرت پیروی می گویی دارند حفظ کنند، برای سئوال پاسخ

 ترند.

، یک بعد از WHOQOL-100بعد موجود در پرسرنامة  1حاضر، هر یک از  مطالعةدر 

مقیاس پرسرنامة  1بعد از کیفیت زندگی توسط  1ن سنجد، بنابرایکیفیت زندگی را می

WHOQOL-100 های موجود برای پاسخ دهی در تمام  که رده شوند. از آنجاییسنجیده می

 ایم. ها یکسان نیست، از مدل اعتبار جز ی به جای مدل مقیاس درجه بندی استفاده کرده سئوال

                                                           

1. Adams, Wilson, and Wang    2. rating scale model 
3. partial credit model        4. Andrich 

5. Masters 
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که  nو برای فرد  iا در سئوال ر j-1به  jجز ی لگاریتم شانس انتخاب ردۀ  اعتبارمدل 

 کند: گونه تعریف می باشد، این می θnدارای سطح متغیر پنهان 

 

(8) 

 

نامیده  8یا گام 2پارامتر مرز رده ijτشود و  نامیده می iسئوال  7سختی کلی iδآن  درکه 

 شود.  می

 یابد،تقلیل می 5به معادلة  8برای مدل مقیاس درجه بندی معادلة 

 

(5) 

 

 

های موجود در پرسرنامه یکسان در نظر  در آن پارامترهای گام برای تمام سئوالکه 

 (.7118، 5شوند )آدامز و دیگران گرفته می

های اعتبار جز ی  یابیم که مدل، به راحتی در می2با معادلة  5و 8های  مقایسة معادله با

   باشند. می RCMLMهای خاصی از  و مقیاس درجه بندی حالت

RCMLM تواند به عنوان یک مدل  های نمایی است که می ی از خانوادۀ توزیععضو

توان برای  . از یندین برنامة کامپیوتری میشودخطی آمیختة تعمیم یافته در نظر گرفته 

)وو، آدامز و  ConQuestتوان به  جمله میبرآورد پارامترهای این مدل استفاده کرد. از آن

                                                           

1. overall difficulty    2. categorical boundary 

3. step            4. Adams 
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-)اسکروندال، راب STATA(، 7111، 2فینگر)وول SAS NLMIXED(، 7117، 7ویلسون

)هِدکِر،  MIXNO( و 7111، 5)هِدکِر و گیبونز MIXOR(، 2005، 8هسکچِ و بوکاراتون

 استفاده شده است. ConQuest( اشاره کرد. در این مطالعه، از نسخة دوم نرم افزار 7111

ا و آنالیز ه ها، دو روش بررسی آمارۀ برازش سئوالمناس  بودن سئوال بررسیبرای 

ها،  اند. برای بررسی برازش سئوالمورد استفاده قرار گرفته (DIF) 4اختلاف عملکرد سئوال

، outfit MNSQاستفاده شده است. در  infit MNSQو  outfit MNSQاز دو شاخص 

های غیرمنتظره در  شوند و این شاخص نسبت به پاسخ ها مستقیما با هم جمع می مانده باقی

اند. اما  ها و پارامتر شخص اختلاف زیاد وجود دارد، حساس ه میان پارامتر آنهایی ک سئوال

دست  شود و آمارۀ به شدن وزن داده می ها قبل از جمع ، به دادهinfit MNSQدر محاسبة 

ها به پارامتر شخص  هایی که پارامتر آن های غیرمنتظره در سئوال آمده نسبت به پاسخ

ها با مدل برازش داشته باشند، مقدار مورد انتظار  که دادهنزدیک است، حساس است. زمانی 

میزان انحراف از سیستم  MNSQبرای هر یک از این دو پارامتر برابر یک است. اندازۀ 

ها در یک سئوال از یک برای این شاخص تر کمدهد. مقادیر خیلی  اندازه گیری را نران می

ل بیش از حد معمول توسط مدل قابل ها برای این سئوا نران دهندۀ این است که پاسخ

ها گویای این است که  تر از یک برای این شاخص پیش بینی است و مقادیر خیلی بزرگ

 MNSQهای داده شده به سئوال توسط مدل قابل پیش بینی نیست. از لحاظ آماری،  پاسخ

 های درجه دویی است که بر درجة آزادیش تقسیم شده است. برای مقیاس-ی کایآماره

پیرنهاد شده است. به  MNSQی معیار برای ( به عنوان فاصله5/7-1/0بندی، فاصلة )

برای آنها خارج از این فاصله  infit MNSQیا  outfit MNSQهای  هایی که آماره سئوال

                                                           

1. Wu, Adams and Wilson             2. Wolfinger 

3. Skrondal, Rabe-Hesketh and Boca Raton  4. Hedeker and Gibbons 

5. Differential Item Functioning 
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شود )رایت،  هایی که برازش مناسبی با مدل ندارند، برخورد می قرار بگیرد، به عنوان سئوال

تر عمل شده  گیرانه (. در این مطالعه، اندکی سخت7115، 7ال.-و مارتینلیناکر، گوستافسون 

 ( به عنوان فاصلة معیار استفاده شده است.8/7-8/0و از فاصلة )

شود، داشتن آزمونی  های خودسنج مطرح می یکی از معیارهایی که در ساختن آزمون

های  فراد با ویژگیکه ا های مختلف قابل استفاده باشد. از آنجایی است که برای گروه

ها داشته باشند این موضوع  ها و رده های متفاوتی از سئوال توانند برداشت متفاوت می

های  ها را در گروه آنالیزی است که عملکرد یکسان سئوال DIFکند. آنالیز  اهمیت پیدا می

 های مختلف نداشته باشد، کند. اگر یک سئوال عملکرد یکسانی در گروه مختلف بررسی می

های مختلف دید متفاوتی نسبت به این سئوال دارند و بنابراین  به این معنا است که گروه

های متفاوت به طور مستقیم قابل مقایسه  دست آمده برای افراد در گروه های به اندازه

های سنی متفاوت  برای گروه WHOQOL-100های  نیستند. برای مثال، اگر برخی از سئوال

های  های حاصل از کاربرد این پرسرنامه برای گروه ته باشند، اندازهعملکرد یکسانی نداش

های  های قابل مقایسه بین گروه باشند. برای داشتن اندازه سنی مختلف قابل مقایسه نمی

 را نران دهند.  DIFباشند یا حداقل مقدار کمی  DIFها فاقد  مختلف، باید تمام سئوال

شود که احتمال پاسخ برای آن سئوال  سوب میمح DIFاز لحاظ آماری، سئوالی دارای 

 DIFبه طور کامل توسط متغیر پنهان و پارامترهای سختی سئوال قابل توضیح نباشد. آنالیز 

ها خیلی  رسد برای بعضی گروه هایی را که پس از کنترل سطح توانایی، به نظر می سئوال

کند )هولند و واینر،  باشند، را شناسایی می سخت و برای بعضی دیگر خیلی آسان می

ویژگی  8برای  DIF(. برای افراد شرکت کننده در این مطالعه، آنالیز 7118، 2واینر

-74دموگرافیک مهم جنسیت )زن و مرد(، تحصیلات )ابتدایی، دیپلم، دانرگاهی( و سن )

                                                           

1. Wright, Linacre, Gustafson and Martin-L 

2. Holland and Wainer 
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ها بین دو گروه  ( انجام شد. سختی کلی سئوال≥14, 44-15, 54-45, 84-55, 24-85, 25

گروه سنی موجود مورد بررسی قرار گرفت.  1سطح تحصیلات و بین  8د، بین زن و مر

نران  4/0تر از  هایی که حداقل برای یکی از این متغیرها، در دو گروه اختلافی بزرگسئوال

 ترخیص داده شده و برای آنالیزهای بعدی کنار گذاشته شدند. DIFدادند، دارای 

ها،  ، میانگین پارامترهای سختی کلی سئوالDIFدر آنالیز  7برای حل مرکل عدم تعیین

صورت پارامترهای  صفر تنظیم شده است. به این برابرهای یک متغیر،  برای هر یک از گروه

توانند به صورت مستقیم با هم مقایسه شوند. در واقع با  های مختلف می سئوال در گروه

ختلف، اثری که اختلاف موجود های م برابر قراردادن میانگین پارامترهای سئوال در گروه

شود  داشته باشد، حذف می DIFتواند روی آنالیز  های مختلف می در سطح توانایی گروه

 (. 7181، 2)رایت و استون

میان پارامترهای براورد شده برای  4/0تر از  در این مطالعه، اختلافات برابر یا بزرگ

 DIFسئوالی دارای  گاهر تلقی شده است. ه DIFهای مختلف به عنوان وجود  گروه

های باقی  ترخیص داده شده، آن سئوال حذف شده، سپس مدل اعتبار جز ی روی سئوال

ها  ها زمانی متوقف شده اند که برای تمام سئوال مانده برازش داده شده است. آنالیز

( قرار گرفته اند و هیچ یک 8/7-8/0در فاصلة ) infit MNSQو  outfit MNSQهای  آماره

 نران نداده است. DIFها هم  ئوالاز س

شود شاخص پایایی  ها مطرح می نامه هایی که در پرسش یکی از مهمترین شاخص

های کلاسیک برای بررسی پایایی آزمون از شاخص آلفای کرونباخ استفاده  است. در روش

شوند، شاخصی تحت عنوان  نیز می راشتحلیل های مدرن، که شامل  شود. اما در روش می

ها  گیرد. هر دوی این شاخص تمیز افراد برای بررسی پایایی مورد محاسبه قرار می شاخص

                                                           

1. indeterminacy 

2. Wright and Stone 
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که  شوند. از آنجایی با فرمولی مرابه و برپایة خطاهای استاندارد برآورد خصیصه محاسبه می

تری برای خصیصه  رود برآوردهای دقیقکند، انتظار میبرپایة مدل عمل می راشتحلیل 

 تری نسبت به روش کلاسیک فراهم کند. شاخص پایایی بزرگ فراهم کند و در نتیجه

 

 ها یافته

% زن بودند، 5/52گویان مرد و  % پاسخ1/48تحت مطالعه،  جمعیتاز نظر توزیع  

%( قرار داشته و 7/28سال ) 25-74%( و 2/27سال ) 55-84های سنی  ها در گروه آن تر بیش

 (.7( از تحصیلات راهنمایی تا دیپلم برخوردار بودند )جدول%7/48ها ) بیش از نیمی از آن

 

سئوال موجود در بعد سلامت جسمانی برازش داده شد،  72که مدل برای  پس از این

های جنس،  های مختلف متغیر برای بررسی تفاوت سختی سئوالات در زیر گروه DIFآنالیز 

ر یکی از متغیرهای زمینه ای هایی که، حداقل د سن و سطح تحصیلات انجام شد و سئوال

متغیر نران دادند حذف شدند. در  را در دو سطح از 4/0از  تر بیشمورد بررسی، تفاوت 

نران داده و حذف شدند.  DIFسئوال موجود برای متغیر سن  72سئوال از  8مرحلة اول، 

 سئوال باقی مانده برازش داده شد و مراهده شد که فقط یکی از 1این بار مدل روی 

نران داد. پس از حذف این سئوال و برازش مجدد  DIFها، باز هم در متغیر سن،  سئوال

 ( توزیع فراوانی جمعیت تحت مطالعه برای سه متغیر جنس، سن و تحصیلات1جدول )
 متغیر جنسیت سن تحصیلات

 دانرگاهی
راهنمایی 

 تا دیپلم
 گروه زن مرد 25-74 85-24 55-84 45-54 15-44 14≥ ابتدایی

714 211 81 1 87 78 757 770 771 277 272 f 

81 7/48 2/8 7/7 1/8 1/71 2/27 22 7/28 1/48 5/52 
% 
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نران ندادند. علاوه  DIFها  سئوال باقی مانده، دیده شد که هیچ یک از سئوال 7مدل روی 

نیز نران داد که این دو شاخص  infit MNSQو outfit MNSQهای  بر این بررسی شاخص

سئوال  72شود گفت از  ( قرار دارند. بنابراین می8/0-8/7اصلة )ها در ف برای تمام سئوال

ها برای اندازه  شود از آن سئوال باقی مانده برازش مناسبی با مدل دارند و می 7موجود، 

 بعد سلامت جسمانی استفاده کرد. گیری

 outfitهای  انجام شد و شاخص DIFنیز به همین ترتی  آنالیز  ابعادبرای سایر 

MNSQ  وinfit MNSQ  مورد بررسی قرار گرفتند. مراهده شد که برای ابعاد سلامت

روانی، سطح استقلال، ارتباطات اجتماعی، سلامت محیط و بعد مذه  و وضعیت روحی 

سئوال برازش مناسبی با مدل نران  2و نهایتاً  78، 4، 4، 1و عقاید شخصی به ترتی  

 DIF ،48و آنالیز  infit MNSQو outfit MNSQدادند. به طور کلی، با کاربرد آنالیزهای 

 حذف شدند. WHOQOL-100سئوال به دلیل عدم برازش از پرسرنامة

های  ین مقادیر اختلاف در پارامتر سختی سئوال برای زیرگروهتر بیش(، 2) جدولدر 

 outfit MNSQهای  های سن، جنس و سطح تحصیلات و همچنین شاخص مختلف متغیر

شوند.  های باقی مانده در هر یک از ابعاد پرسرنامه دیده می ئوالبرای س infit MNSQو 

است، از  تر کم 4/0ها در هر یک از متغیرها از  طبق این جدول، حداکثر اختلاف میان گروه

ها در  برای هر یک از این سئوال outfit MNSQو  infit MNSQهای  طرفی مقادیر شاخص

های باقی مانده انتظارات  توانیم بگوییم سئوال ( قرار گرفته است، پس می8/0-8/7بازۀ )

 1سئوال در فرم اولیة این پرسرنامه، بیش از  11مدل را براورده کرده اند. به این معنا که 

های باقی مانده  های نامناس  حذف شدند، سئوال دادند. وقتی سئوال بعد را پوشش می

 دهند.نامه مطرح شدند، پوشش  بعدی را که در پرسش 1توانستند 
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های جنس، سن و تحصیلات در  ها در زیرگروه ین مقدار اختلاف در پارامترهای سئوالتر بیش( 2جدول )
 ها برای این سئوال infit MNSQ و outfit MNSQهای  های باقی مانده همچنین شاخص سئوال

 Outfit infit تحصیلات سن جنس سئوال بعد

. سلامت 7
 جسمانی

 
 

 ید؟شو . آیا زود خسته می5
 . آیا خستگی شما را آزار داده است؟4
 . آیا هیچ گونه مرکلی در خوابیدن داشته اید؟1
 . آیا مرکل خواب شما را نگران کرده است؟8
 . آیا برای زندگی روزانه تان انر ی کافی داشته اید؟50
 . از مقدار انر ی که داشته اید یقدر راضی بوده اید؟41
 خوابید؟ . یقدر خوب می78
 اید؟ آیا هر یند وقت یک بار از درد جسمی رنج برده.. 71

020/0 
755/0 
005/0 
741/0 
041/0 
740/0 
005/0 
722/0 

588/0 
778/0 
582/0 
281/0 
282/0 
228/0 
754/0 
871/0 

071/0 
077/0 
252/0 
807/0 
701/0 
821/0 
217/0 
217/0 

02/7 
15/0 
15/0 
71/0 
08/7 
08/7 
07/7 
01/7 

00/7 
14/0 
18/0 
12/0 
08/7 
08/7 
01/7 
07/7 

. سلامت 2
 روانی

 . آینده را مثبت دیده اید؟1
 . از زندگیتان یقدر احساس مثبت داشته اید؟70
 تان شده است؟ تان موج  ناراحتی . آیا هیچ بخری از زندگی74
 . آیا مکان زندگیتان راحت بوده است؟78
 . آیا احساس افسردگی شما را آزار داده است؟77
 اید؟ بار احساسات منفی همچون غم، یاس، اضطراب و افسردگی داشته هر یند وقت یک. 77

702/0 
002/0 
045/0 
015/0 
017/0 
050/0 

817/0 
850/0 
887/0 
284/0 
217/0 
840/0 

740/0 
252/0 
717/0 
724/0 
815/0 
714/0 

71/7 
07/7 
28/7 
74/0 
78/0 
15/0 

77/7 
02/7 
22/7 
78/0 
74/0 
15/0 

. سطح 8
 استقلال

 اید؟ های روزمرۀ خود یقدر به درمان پزشکی نیاز داشته جام فعالیت. برای ان22
 های پزشکی وابسته بوده است؟ تان یقدر به مصرف مواد دارویی یا کمک . کیفیت زندگی28
 تان را دارید؟ کردید که توانایی انجام وظایف . آیا احساس می10
 دهید؟ میای( به توانایی خود برای انجام کار  . یه امتیازی )رتبه12
 . مرکلات مربوط به جابجایی )تحرک( یقدر شما را اذیت کرده است؟15

021/0 
721/0 
042/0 
221/0 
022/0 

814/0 
212/0 
857/0 
521/0 
574/0 

014/0 
704/0 

817/0 
720/0 
850/0 

11/0 
11/0 

11/0 
18/0 
77/7 

15/0 
14/0 
11/0 
17/0 
78/7 

. ارتباطات 5
 اجتماعی

 تنهایی کردید؟. در زندگی یقدر احساس 25
 . آیا هیچ مرکلی در زندگی جنسی تان شما را رنجانده است؟21
 . یقدر توانسته اید در صورت لزوم روی دوستتان حساب کنید؟54
 اید؟ نمایید راضی بوده . یقدر از حمایت و کمکی که از دوستتان دریافت می18
   . ایا از روابط خود با اعضای خانواده رضایت داشتید؟70

280/0 
747/0 
081/0 
772/0 
085/0 

281/0 
587/0 
882/0 
704/0 
882/0 

778/0 
771/0 
211/0 
775/0 
278/0 

07/7 
77/7 
02/7 
12/0 
11/0 

00/7 
72/7 
02/7 
17/0 
17/0 

. سلامت 4
 محیط

 . تا یه حد در زندگی روزمرۀ خود احساس رضایت کردید؟28
 . آیا احساس کردید که در یک محیط بی خطر و امن کردید؟27
 . آیا مکان زندگی تان راحت بوده است؟80
 . آیا مرکلات مالی داشتید؟82
 های پزشکی خوب و مناس  دسترسی داشته اید؟ . آیا به راحتی به مراقبت85
 . از وقت آزاد خود یقدر لذت برده اید؟84
 . محیط فیزیکی زندگی تان تا یه حد سالم و پاک بوده است؟81
 قلیه یقدر مرکل داشته اید؟. در رفت و آمد با وسایل ن87
 . مرکلات رفت و آمد با وسایل نقلیه یقدر زندگی تان را محدود کرده است؟81
 . یقدر امکانات و شرایط خانه تان نیازهای شما را براورده کرده اند؟51
 . آیا پول کافی برای براورده کردن نیازهای تان داشته اید؟58
 نیازتان یقدر امکانات داشته اید؟دست آوردن اطلاعات مورد  . برای به51
 های تفریحی یقدر فرصت و امکان داشته اید؟ . برای فعالیت40
 . تا یه حد توانسته اید راحت و خوش باشید؟47
 . یقدر از وضعیت مالی خود راضی بوده اید؟87
 های اجتماعی راضی بوده اید؟ . یقدر از وجود یا دریافت خدمات حمایت88
  دهید؟ تان یه امتیازی می های اجتماعی در دسترس ت حمایت. به کیفیت خدما74

077/0 
075/0 
045/0 
011/0 
080/0 
082/0 
010/0 
057/0 
007/0 
750/0 
020/0 
077/0 
025/0 
041/0 
005/0 
727/0 
751/0 

807/0 
877/0 
878/0 
228/0 
285/0 
284/0 
874/0 
710/0 
070/0 
818/0 
540/0 
824/0 
280/0 
711/0 
281/0 
878/0 
278/0 

742/0 
271/0 
054/0 
280/0 
785/0 
874/0 
710/0 
821/0 
015/0 
275/0 
240/0 
500/0 
702/0 
717/0 
047/0 
755/0 
811/0 

17/0 
75/7 
18/0 
21/7 
04/7 
14/0 
08/7 
80/7 
28/7 
71/0 
88/0 
72/0 
72/0 
88/0 
12/0 
28/7 
21/7 

17/0 
70/7 
18/0 
78/7 
04/7 
12/0 
08/7 
21/7 
71/7 
78/0 
88/0 
77/0 
78/0 
88/0 
10/0 
71/7 
25/7 

. مذه  و 1
وضعیت روحی و 

 خصیشعقاید 
 اند؟ . آیا اعتقادات شخصی تان به زندگی شما معنی و مفهوم بخریده18
 یقدر اعتقادات شخصی تان به شما در درک و فهم مرکلات زندگی کمک کرده است؟. 11

022/0 
022/0 

717/0 
717/0 

711/0 
711/0 

18/0 
11/0 

11/0 
00/7 
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آوردشده برای افراد همچنین خطای معیار این براوردها های بر با استفاده از اندازه

است. این شاخص یک شاخص  محاسبهقابل  (PSI) 7شاخصی به نام شاخص تمیز افراد

گیرد و مقادیر نزدیک به یک، مقادیر پایایی است که اندازۀ آن میان صفر و یک قرار می

شود، مقادیر  هده می( مرا8باشند. همانطورکه در جدول )مطلوبی برای این شاخص می

PSI  است. تر بیشبرای تمام ابعاد از مقادیر آلفای کرونباخ متناظر با آن 

 
 برای ابعاد PSIهای آلفای کرونباخ و  ( شاخص3جدول )

 بعد
تعداد 

 α PSI سئوال

 710/0 758/0 7 سلامت جسمانی .7

 751/0 708/0 1 سلامت روانی .2

 842/0 820/0 4 سطح استقلال .8

 155/0 481/0 4 ماعیارتباطات اجت .5

 100/0 787/0 78 سلامت محیط .4

 787/0 702/0 2 مذه ، وضعیت روحی و عقاید شخصی .1

 

 بحث

بسته شده و با این  های متعارف به کار جنبه WHOQOL-100در برخورد با پرسرنامة 

های شده است. پس از برازش مدل برخوردبعد  1ای با  پرسرنامه به عنوان پرسرنامه

و آنالیز  infit MNSQو  outfit MNSQای هر یک از ابعاد و کاربرد آنالیزهای جداگانه بر

DIF ،48 ۀ پرسرنامه نامناس  ترخیص داده شده و حذف شدند. روایی سازبرای  سئوال

سئوال به ابعاد سلامت جسمانی، سلامت  2و  74، 8، 77، 75، 5سئوال به ترتی   48از این 

                                                           

1 Person Separation Index 
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جتماعی، سلامت محیط و در نهایت بعد مذه  و روانی، سطح استقلال، ارتباطات ا

توان ادعا کرد پرسرنامه از ها میوضعیت روحی متعلق بودند. پس از حذف این سئوال

به عنوان  راشتحلیل ۀ مناس  برخوردار است. از طرفی مراهده شد با کاربرد روایی ساز

یک از ابعاد در کند، شاخص پایایی پرسرنامه، برای هر روشی که برپایة مدل عمل می

دست آمد که این موضوع گواهی بر  تری به مقایسه با روش کلاسیک مقدار بزرگ

 است. راشتحلیل برآوردهای دقیق تر خصیصة پنهان در 

ها  هایی که عدم برازش نران داده اند، این نیست که این سئوال دلیل حذف سئوال

ها ابعادی  این است که این سئوال دهند، بلکه علت هایی از کیفیت زندگی را نران نمی جنبه

شود نسبت  می DIFکنند. از طریق آنالیز  دهند، ارزیابی نمی سئوال دیگر نران می 58را که 

تواند منجر  ها درک دقیق تری پیدا کرد. این درک دقیق تر می به، دلیل عدم برازش سئوال

برای مثال، حذف های جدید شود.  ها یا حتی ساختن پرسرنامه به تجدیدنظر در سئوال

باشند، از بعد سلامت روان به ، که مربوط به اعتماد به نفس می17و  10, 72،78های  سئوال

است. بلکه باید  زندگیاین معنا نیست که اعتماد به نفس یک جنبة کم اهمیت از کیفیت 

های موجود در بعد  های مربوط به اعتماد به نفس هماهنگ با سایر سئوال گفت، سئوال

کند. بنابراین اگر واقعا اعتماد به نفس جنبه ای از کیفیت زندگی  ت روانی عمل نمیسلام

که بعد  طوری های زبان شناختی این سئوال را مورد بازبینی قرار داد، به است، یا باید جنبه

های موجود در این  روانی از کیفیت زندگی را بهتر منعکس کند و هماهنگ با سایر سئوال

که باید یک بعد مجزا برای اعتماد به نفس در پرسرنامه لحاظ کرد.  اینمدل عمل کند یا 

توانند به بازبینی زبان شناختی  می WHOQOL-100مطالعات بعدی روی پرسرنامة 

های  های مهمی که سئوال های حذف شده و یا ساختن ابعاد جداگانه برای جنبه سئوال

 حذف شده نمایندۀ آنها بوده اند بپردازند.

های مختلف از یک متغیر ها، کنار هم قراردادن جنبه گاه توسعه دهندگان آزموناز دید
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سئوال  82تواند گستردگی یک سازه را افزایش دهد. برای مثال، هر یک از  پنهان، می

موجود در بعد سلامت محیط، برای نران دادن یک جنبة قابل اهمیت از بعد سلامت محیط 

ای که مد تواند روایی سازه ها می ن هر یک از این سئوالوارد پرسرنامه شده اند. خارج کرد

 نظر سازندۀ پرسرنامه بوده است را مورد تهدید قرار دهد.

های موجود یک متغیر پنهان را مورد ارزیابی  ، این مسئله که آیا سئوالصورتبه هر 

های  شفتگیشود آ می راشتحلیل دهند یا نه، باید مورد آزمون قرار بگیرد. از طریق  قرار می

ها با مدل برازش مناسبی داشته  ها را پیدا کرد. فقط زمانی که داده غیرمنتطره موجود در داده

شود. بنابر  ها سنجیده می شود ادعا کرد که ویژگی پنهان مورد نظر توسط سئوال باشند، می

رخیص ها و افرادی را که برازش مناسبی با مدل ندارند، ت استدلال ارا ه شده، باید سئوال

سئوالی که برازش مناسبی با مدل  74ها را اصلاح یا حذف کرد. پس از حذف  داد و آن

توان ادعا کرد که  سئوال موجود برای سنجش بعد سلامت محیط می 82ندارند، از 

توانند به درستی بعد محیط را مورد ارزیابی قرار دهند. هریند  های باقی مانده می پرسش

ی را تر کمهای  شد یرم انداز سئوال انجام می 82ای که با  ارزیابیبه  نسبتکه این ارزیابی 

 گیرد، اما نسبت به حالت قبل معنادار تر است.  در بر می

، راشتحلیل بر روی نسخة فارسی این پرسرنامه تنها مطالعة یافت شده با استفاده از 

ه است. در مطالعة افراد سالم انجام شد نمونةباشد که روی  مطالعة یزدانی و همکاران می

های پرسرنامه برازش داده شده است و پس یزدانی مدل اعتبار جز ی بر روی تمام سئوال

ای نیز (. مطالعه2070سئوال باقی مانده است )یزدانی،  80از انجام آنالیزهای مربوط، تعداد 

نمونة  400تحلیل عاملی اکترافی توسط کریملو و همکاران روی  با استفاده از روش

معلول موجود در این مطالعه انجام شده است. در این مطالعه، از تحلیل عاملی به روش 

 5مولفة اصلی و با استفاده از یرخش نامتعامد پروماکس استفاده شده است. دیده شده که 

% از واریانس 41عامل توانستند حدود  70سئوال دیگر در پوشش  10سئوال کلی به همراه 
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 .(7878, رهگذری و لحصا, نجات, ملویکر)نند مراهده شده را بیان ک

شود، جهت برآورد خصیصة کیفیت حاصل از این پژوهش توصیه می نتایجبا توجه به 

استفاده شود. همچنین توصیه  WHOQOL-100شدۀ پرسرنامة  زندگی، از نسخة اصلاح

به جای آنالیز  راشتحلیل تر برای خصیصة پنهان، شود جهت داشتن برآوردهای دقیقمی

 ه شود. کلاسیک، استفاد
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